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แมส้ารสกดักญัชา จะมีประโยชนท์างการแพทย ์แต่ในแง่ของการรักษากลุ่ม
อาการทางจิตเวช กย็งัเกิดค าถามถึงความเป็นไปได.้..

เร่ืองน้ี  นพ.เกยีรตภูิม ิวงศ์รจิต อธิบดีกรมสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข
(สธ.) ใหข้อ้มูลวา่ กญัชาส่งผลต่อสุขภาพจิต เพราะมีหลกัฐานเชิงประจกัษท์าง
การแพทยช์ดัเจนวา่ การใชก้ญัชาเพื่อความร่ืนเริง รวมถึงการใชส้ารสกดักญัชาท่ีไม่ได้
มาตรฐาน ไม่ไดรั้บการดูแลอยา่งเหมาะสม จะส่งผลกระทบต่อสมองของผูใ้ชโ้ดยตรง 
โดยในระยะยาวจะท าใหเ้ส่ียงต่ออาการทางจิตเวชมากข้ึน เช่น อารมณ์ซึมเศร้า หูแวว่ 
เห็นภาพหลอน หวาดระแวง ฯลฯ

ดงันั้น ส าหรับการน ากญัชามาใชท้างการแพทย ์กต็อ้งค านึงเร่ืองสุขภาพจิตดว้ย 
แต่การน ามาใชรั้กษาภาวะทางจิตเวชนั้น ขณะน้ียงัมีเพียงหลกัฐานเชิงประจกัษท์าง
การแพทยเ์พียงเลก็นอ้ย เช่น โรควติกกงัวล แต่กย็งัตอ้งรอการวจิยัเพิ่มเติม ส่วนโรค
ทางจิตเวชอ่ืนๆ โรคซึมเศร้า โรคไบโพลาร์ โรคจิตเภท และโรคจิตเวชในเดก็ ยงัไม่มี
หลกัฐานเชิงประจกัษท์างการแพทยท่ี์น่าเช่ือถือท่ีสามารถยนืยนัประโยชน์จากการใช้
งานกญัชาและสารสกดัจากกญัชา
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นพ.เกยีรตภูิมิ กล่าววา่ กรมสุขภาพจิต จึงไดแ้ต่งตั้งคณะกรรมการการใชก้ญัชา
ทางการแพทยข้ึ์น เพื่อศึกษาวจิยัทางคลินิก จดัท าขอ้เสนอแนะเชิงนโยบายเพื่อการน า
กญัชามาใชป้ระโยชนท์างการแพทยใ์นระบบบริการสุขภาพจิตและจิตเวช  อยา่งไรก็
ตาม การใชก้ญัชาทางการแพทยเ์พื่อใหเ้กิดประโยชนสู์งสุด จึงควรใชต้ามขอ้บ่งช้ีทาง
การแพทย ์หรือไดรั้บค าแนะน าจากแพทยผ์ูเ้ช่ียวชาญเท่านั้น ไม่ควรใชเ้พียงเพราะ
ความเช่ือส่วนตวัหรือจากการรับขอ้มูลข่าวสารท่ีแชร์ตามโซเชียลมีเดียเท่านั้น โดยไม่มี
หลกัฐานเชิงประจกัษย์นืยนั การน ามาใชง้านอยา่งไม่ถูกวตัถุประสงค ์ใชง้านเกินจริง 
ใชเ้พื่อความบนัเทิง และปราศจากการควบคุม ยอ่มส่งผลเสียได้
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ดา้น พ.อ. (พเิศษ) นพ.พชัิย แสงชาญชัย จิตแพทยก์องจิตเวชและประสาทวิทยา 
รพ.พระมงกฎุเกลา้ ผูเ้ช่ียวชาญดา้นสารเสพติด สมาคมจิตแพทยแ์ห่งประเทศไทย กล่าว
วา่ กญัชามีสารส าคญัหลายชนิด แต่ท่ีทราบกนัดี คือ สารทีเอชซีท่ีมีผลต่อสมอง ท าให้
สารส่ือประสาทในสมองมีการเปล่ียนแปลง ท าใหส้ารท่ีเก่ียวขอ้งกบัอารมณ์ความคิดมี
ปัญหาได ้สุดทา้ยท าใหเ้กิดภาวะวติกกงัวล ซึมเศร้า ติดฆ่าตวัตายเพิ่มข้ึนได ้บุคลิกภาพ
เปล่ียนไป กลายเป็นคนเฉ่ือยชา ไม่มีแรงจูงใจ และระยะยาวจะเส่ียงต่อการเกิดโรคจิต
ได ้โดยเฉพาะโรคจิตเภท ซ่ึงจะเส่ียงมากกวา่คนท่ีไม่ไดใ้ชก้ญัชา 1.4 - 2 เท่า ขณะท่ี
ผูป่้วยท่ีมีโรคจิตเวชอยูเ่ดิม หากไปใชย้ากญัชา โรคจิตเวชท่ีเป็นอยูอ่าจจะก าเริบข้ึนได้
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ดงันั้น ราชวทิยาลยัจิตแพทยแ์ห่งประเทศไทย จึงเห็นตรงกนัและมีขอ้แนะน าวา่ 
1.ควรใชก้ญัชาทางการแพทยเ์ฉพาะท่ีมีขอ้บ่งช้ีทางการแพทย ์2.หลีกเล่ียงการใชใ้น
ผูป่้วยท่ีมีโรคจิตเวชอยูเ่ดิม 3.ไม่ควรใชใ้นเดก็และเยาวชนอายตุ  ่ากวา่ 18 ปี เพราะกญัชา
มีผลต่อการเจริญเติบโตของสมอง ซ่ึงเป็นวยัท่ีสมองยงัเจริญเติบโตได ้4.แพทยผ์ูส้ัง่ใช้
กญัชา ควรติดตามอาการทางจิตเวชและพฤติกรรมเสพติดของผูป่้วยท่ีรับยากญัชา หาก
มีอาการทางจิตเวชหรือเสพติดเกิดข้ึน ควรปรึกษาจิตแพทย ์ และ 5.ควรท าการวจิยัใช้
สารสกดัซีบีดีท่ีไม่มีฤทธ์ิเสพติดในโรคจิตเวช

" แพทยท่ี์ไดรั้บอนุญาตใหใ้ชก้ญัชาได ้ควรตอ้งซกัประวติัและตรวจประเมิน
ผูป่้วยวา่ มีโรคจิตเวชอยูเ่ดิมหรือไม่ ถา้มีกค็วรหลีกเล่ียงหรือไม่ควรใชย้ากญัชาใน
ผูป่้วยกลุ่มน้ี แต่หากไม่มีอาการทางจิตเวช เม่ือใหใ้ชย้ากญัชากต็อ้งมีการติดตามอาการ
ทางจิตเวชท่ีอาจจะเกิดข้ึนดว้ย และประเมินติดตามดูพฤติกรรมการใชย้ากญัชาของ
ผูป่้วยวา่ เปล่ียนไปเป็นการเสพติดหรือไม่ ซ่ึงอาจจะสงัเกตโดยคนไขใ้ชป้ริมาณ
มากกวา่ท่ีแนะน า มีการใชผ้ดิวธีิการ น าเอายากญัชาท่ีแนะน าไปใหผู้อ่ื้นหรือเอาไปขาย 
คนไขอ้าจจะมีการใชส้ารเสพติดอ่ืนร่วมดว้ย ซ่ึงเป็นหลกัฐานท่ีตอ้งค านึงถึงการพฒันา
ไปสู่การเสพติดหรือไม่" พ.อ.(พเิศษ) นพ.พชัิย กล่าว
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พ.อ.(พเิศษ) นพ.พชัิย กล่าววา่ โดยสรุปแลว้ ผูป่้วยจิตเวชไม่ควรใชย้ากญัชา 
เพราะอาจจะท าใหอ้าการก าเริบได ้แต่ขณะน้ีมีการวจิยัสารซีบีดีท่ีมีอยูใ่นกญัชาและไม่
มีฤทธ์ิเสพติด ซ่ึงมีรายงานเคสผูป่้วย เบ้ืองตน้พบวา่ ใชรั้กษาผูป่้วยโรควติกกงัวล โรค
กลวัสงัคม (Social Phobia) โรคเครียดหลงัประสบอุบติัภยั (Post-
Traumatic Stress Disorder : PTSD) โรคจิตเภท และอาการนอนไม่
หลบั จึงตอ้งมีการศึกษาวจิยัเพิ่มเติมเพื่อความปลอดภยั  อยา่งไรกต็าม กรมสุขภาพจิต
รับหนา้ท่ีน ามาศึกษาวิจยั เร่ืองการใชส้ารซีบีดีในการรักษาโรควิตกกงัวล ถา้ศึกษา
เพิ่มเติมจนรู้ชดัเจนวา่เป็นประโยชนแ์ละปลอดภยั กเ็อามาใชใ้นวงกวา้งได ้แต่จะตอ้ง
เป็นสารซีบีดีบริสุทธ์ิ  สกดัแยกออกมาจากกญัชาเลย เพื่อไม่ใหมี้สารทีเอชซีปะปน 
ส่วนโรคอ่ืนๆ กต็อ้งมีการแยกศึกษาวจิยัวา่ไดผ้ล มีประสิทธิภาพเหมือนกนัหรือไม่
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"การจะใช้ยากญัชาน้ัน ควรจะรอกญัชาที่ผลติโดยกระทรวงสาธารณสุข 
(สธ.) อย่างองค์การเภสัชกรรม (อภ.) ทีม่มีาตรฐาน รู้ปริมาณและรู้ความเข้มข้น
ทีชั่ดเจนของสารส าคญั ทั้งทเีอชซี และซีบีดี และต้องส่ังใช้โดยแพทย์ เพ่ือจะได้
แนะน าผู้ป่วยแต่ละรายได้ว่า โรคนีอ้าการนีค้วรใช้จ านวนเท่าไหร่ ใช้อย่างไร 
เพ่ือเกดิประโยชน์ต่อคนไข้ทีสุ่ด และลดผลข้างเคยีงทีอ่าจเกดิขึน้จากการใช้ยา
กญัชาได้" พ.อ.(พเิศษ) นพ.พชัิย กล่าวทิง้ท้าย


